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RESUMO 
O projeto foi realizado com alunos com faixa etária entre 10 e 18 anos de idade, 
frequentadores de um colégio particular localizado em um bairro de classe média 
alta na cidade de Curitiba/Pr. Com objetivo de instrumentalizar os alunos quanto a 
necessidade da prevenção e cuidado coletivo ao uso de drogas lícitas, por meio da 
metodologia da sala de aula invertida preconizou-se a utilização de atividades 
lúdicas como ferramenta de informação e conscientização. Os alunos do ensino 
médio foram os responsáveis ela construção do conteúdo teórico, planejamento da 
atividade e sua aplicação. Aos alunos do ensino fundamental II coube a avaliação 
dos conceitos abordados e como eles podem contribuir para o seu desenvolvimento. 
O processo de desenvolvimento durou todo o ano de 2018, inicialmente com um 
treinamento dentro da turma do ensino médio onde os alunos construíram os 
conceitos de saúde, os efeitos do uso de drogas lícitas e ilícitas e refletiram sobre o 
processo de prevenção. De posse destas informações planejaram as atividades e 
aplicaram junto aos alunos do ensino fundamental, criando assim um movimento de 
cooperação e colaboração na prevenção ao uso de drogas. Pós aplicação os alunos 
do ensino fundamental avaliaram as atividades e conceitos trabalhados, destacando 
barreiras e pré-conceitos em relação aos mais velhos que haviam sido quebrados e 
que as informações compartilhadas estavam em sintonia com o seu conhecimento 
prévio. Conclui-se que o objetivo foi alcançado, os alunos já tão informados 
persistem em buscar drogas lícitas como meio de inserção em grupos sociais e ao 
instrumentalizá-los com os conhecimentos necessários, reforçando com exemplos 
positivos dentro do ambiente escolar gera uma cooperação e preocupação coletiva 
com o bem estar do próximo, prevenindo e minimizando os danos.  
Palavras chaves: sala de aula invertida – prevenção – exemplos – drogas lícitas – alunos. 
ABSTRACT 
The project was carried out with students aged between 10 and 18 years old, 
attending a private college located in a upper middle class neighborhood in the city of 
Curitiba / Pr. With the objective of equipping students with the need of prevention and 
collective care for the use of licit drugs, using the methodology of the inverted 
classroom, the use of play activities was recommended as an information and 
awareness tool. The high school students were responsible for the construction of 
the theoretical content, planning the activity and its application. The evaluation of the 
concepts covered and how they can contribute to their development can be assigned 
to elementary students II. The development process lasted all through 2018, initially 
with training within the high school class where students constructed health 
concepts, the effects of using licit and illicit drugs, and reflected on the prevention 
process. In possession of this information they planned the activities and applied 
them to the elementary students, thus creating a movement of cooperation and 
collaboration in the prevention of drug use. Post-application elementary students 
evaluated the activities and concepts worked out, highlighting barriers and 
preconceptions regarding older ones that had been broken and that the shared 
information was in tune with their previous knowledge. It is concluded that the goal 
was achieved, already well-informed students persist in seeking legal drugs as a 
means of insertion into social groups and by instrumentalizing them with the 
necessary knowledge, reinforcing with positive examples within the school 
environment generates cooperation and collective concern with the well-being of 
others, preventing and minimizing damages. 
Keywords: inverted classroom - prevention - examples - lawful drugs - students. 
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1  INTRODUÇÃO 
Somos pertencentes a uma época em que o acesso as informações está 
cada vez mais rápido, onde não há distancias para a comunicação, pode-se 
encontrar e conhecer inúmeras pessoas em qualquer lugar do mundo tudo isso 
graças ao grande acesso as novas tecnologias e aplicativos. Sim, temos uma 
geração hiperconectada em nossos lares, e mesmo assim diante desse novo 
contexto, não é incomum termos o distanciamento e/ou isolamento entre pares e das 
pessoas do nosso círculo pessoal. 
Frente a esta nova realidade e sob a perspectiva de crianças e 
adolescentes, frequentadores ou não do ensino regular, as consequências desse 
afastamento familiar e do isolamento cibernético tem como resultados ações com 
consequências preocupantes. Estes se encontram em um momento de transição, 
maturação e construção formando seus conceitos, corpos e personalidades, 
necessitam de uma base de apoio onde possam encontrar a aprovação social para 
seus atos e atitudes.  
A escola, como ponto de confluência para estes movimentos sente os reflexos 
destas situações dentro do seu ambiente. Manifestam-se através do baixo 
rendimento acadêmico, situações conflituosas, agressões, pouca ou nenhuma 
participação familiar no processo educativo dos filhos. Ser professor nesta realidade, 
é constatar através dos relatos de experiências e vivencias sociais dos alunos o fácil 
acesso e consumo às drogas lícitas e ilícitas como meio para serem aceitos e assim 
fazer parte de um grupo social. Se fizermos uma breve análise destes relatos nota-
se a grande influência para o consumo de álcool e tabaco por parte de alunos, cada 
vez mais cedo e com a frequência de uso cada vez mais alta.  
Pais procuram a escola relatando os desafios e dificuldades na relação com 
seus filhos, problemas na comunicação, desafio da autoridade parental, ruptura das 
estruturas familiares e falta de representatividade social.  A necessidade da 
aprovação de um grupo social e a representatividade de um modelo mais próximo 
do que o adolescente preconiza leva ao consumo de álcool e tabaco cada vez mais 
cedo, tendo fácil acesso e frequência relativamente alta.  
O contexto pedagógico moderno preconiza o engajamento familiar, a 
formação de exemplos positivos, a participação da comunidade escolar no 
desenvolvimento e aproveitamento dos conteúdos no processo de ensino e 
aprendizagem. Os alunos menores têm como exemplo a ser seguido alunos mais 
velhos, tomando para si o comportamento, atitudes e vocabulário utilizado dentro do 
ambiente escolar.  
Dentro desta óptica, a prevenção ao consumo de drogas lícitas e as 
metodologias aplicadas à pedagogia convergem aos mesmos pontos, a participação 
da família e engajamento da comunidade escolar para o efetivo sucesso das 
políticas e do processo de ensino e aprendizagem. A formação de exemplos tende a 
ser um alicerce o qual pode facilitar na mobilização e propagação dos conceitos 
trabalhados em sala de aula.  
1.1  CONTEXTUALIZAÇÃO E PROBLEMA.  
Pensar uma possibilidade de intervenção nunca foi uma tarefa fácil, ser 
capaz de buscar um problema significativo entre tantos em nossas escolas fez com 
que se pensasse em atingir o maior número possível de alunos e na eficiência para 
o contexto escolar, daquilo que se propunha. Estabelecer uma conexão entre a 
teoria do curso e a realidade vivenciada por nossos alunos, era o grande desafio.  
A escola selecionada encontra-se em um bairro de classe médio-alta, com 
grande estrutura para atendimento à saúde e acesso a serviços básicos. Em sua 
grande maioria os alunos que ali frequentam estão na classe econômica A e B. Em 
resumo são famílias muito bem assistidas pelo poder público e por instituições 
privadas.  
Em uma breve análise dos diálogos e atendimentos feitos pela coordenação 
educacional, notou-se um aumento preocupante das relações extraescolares 
envolvendo alunos, principalmente aquelas que envolviam o uso e abuso de álcool e 
tabaco. Durante momentos de diálogo e observação em meu período de aulas, pude 
constatar a grande influência social diante das atitudes tomadas e do 
desprendimento de preocupação frente a possíveis consequências, entre essas o 
efeito de exemplo sobre os alunos mais novos. 
Resgatando os diálogos das turmas mais novas, percebi que o 
comportamento dos alunos estava diretamente ligado aos exemplos que eles tinham 
em casa e na escola, utilizando-os como justificativa para atitudes tomadas dentro 
do ambiente escolar. Como poderia um aluno mais velho fazer e o apenas o outro 
era repreendido.  
Em paralelo aos contextos da especialização, estávamos em vias do termino 
de um curso dentro do colégio. Neste fomos apresentados as novas metodologias e 
a aprendizagem ativa por parte dos alunos, os quais favorecem a retenção dos 
conteúdos trabalhados e a formação do pensamento crítico. 
Motivado pelos conhecimentos compartilhados durante os cursos, ventilou-e 
a possibilidade de unir as temáticas em prol da formação de exemplos positivos e 
aumenta da percepção quanto a importância da prevenção ao consumo e abuso ao 
uso de drogas lícitas na juventude. A sala de aula invertida pode ser eficiente como 
ferramenta de prevenção ao consumo precoce de drogas lícitas? 
  1.2  OBJETIVOS 
Instrumentalizar os alunos favorecendo o processo de prevenção ao uso de 
drogas lícitas. 
1.2.1  Objetivos Específicos 
• Criar um processo de construção do conhecimento por parte dos alunos sobre 
drogas lícitas, seus riscos e prejuízos; 
• Promover um processo de cooperação entre os alunos na criação de 
movimentos preventivos; 
• Promover a discussão e o debate sobre as drogas lícitas, seus riscos e 
prejuízos; 
• Utilizar a sala de aula invertida como ferramenta pedagógica. 
2  REVISÃO BIBLIOGRAFICA. 
Nesta etapa do trabalho serão abordados alguns temas os quais irão 
subsidiar este estudo, sendo: metodologias ativas, sala de aula invertida, drogas 
uma abordagem social, drogas lícitas, drogas lícitas e adolescentes, drogas no 
ambiente escolar, adolescentes x famílias x drogas lícitas.  
2.1  METODOLOGIAS ATIVAS. 
Quando pensamos em modelos educacionais o primeiro que nos vem à 
cabeça certamente é o tradicional de cadeiras enfileiradas, um quadro em frente à 
sala, giz, livros e cadernos. O professor como detentor do conhecimento e os alunos 
aceitando passivamente o conteúdo que lhes é apresentado. “O problema é a 
apresentação tradicional do conteúdo, que consiste quase sempre num monólogo 
diante de uma plateia passiva.” (MAZUR, apud CAMARGO, 2018) 
O pensamento crítico e a possibilidade de construção do conhecimento de 
modo colaborativo e coletivo é algo inexistente.  
Como foco da pedagogia tradicional, temos a figura do professor, sendo que 
este possui a função de transmissão do conhecimento lógico aos alunos de 
maneira objetiva. Sobre esta perspectiva, Saviani (1983) relata que este 
modo de ensino “[...] se propunha a transmitir os conhecimentos obtidos 
pela ciência, portanto, já compendiados, sistematizados e incorporados ao 
acervo cultural da humanidade” (SAVIANI, 1983, p. 57 apud ROSA, 2016). 
Neste modelo tradicional cria-se a relação de dependência intelectual dos 
alunos para com o professor, tornando-os altamente passivos diante da capacidade 
de formarem o senso crítico e a pesquisa “Os métodos tradicionais, que privilegiam a 
transmissão de informações pelos professores, faziam sentido quando o acesso à 
informação era difícil.” (MORÁN, 2015). 
O ensino acaba ocorrendo de modo repetitivo, isto é, as aulas acabam 
sendo constituídas por falações do professor e audições dos alunos, 
normalmente desmotivados. O aprendizado é medido pelo volume de 
conhecimentos, informações memorizadas e facilmente repetidas em 
provas nunca refletidas ou analisadas. (PIMENTA; ANASTASIOU, 2002 
apud CAMARGO, p.13, 2018). 
Segundo Brito e Purificação (2015) nesse contexto, a educação, como as 
demais organizações, está sendo muito pressionada por mudanças.  
As instituições educacionais atentas as escolhem fundamentalmente dois 
caminhos, um mais suave – mudanças progressivas – e outro mais amplo, 
com mudanças profundas. No caminho mais suave, elas mantêm o modelo 
curricular predominante – disciplinar – mas priorizam o envolvimento maior 
do aluno, com metodologias ativas como o ensino por projetos de forma 
mais interdisciplinar, o ensino híbrido ou blended e a sala de aula invertida.  
(MORÁN, 2015, p. 15) 
Ser capaz de alinhar a capacidade de pesquisa dos alunos, conteúdo 
desenvolvido através de uma metodologia que agregue todos os saberes, fazendo 
do aluno o detentor do conhecimento, apropriando-se dos conceitos abordados 
sendo responsável pelo seu processo educacional. Para Morán (2015) a educação 
formal está num impasse diante de tantas mudanças na sociedade: como evoluir 
para tonar-se relevante e conseguir que todos aprendam de forma competente a 
conhecer, a construir seus projetos de vida e a conviver com os demais.  
Segundo Camargo (2018) as metodologias ativas proporcionam: 
• Desenvolvimento efetivo de competências para a vida profissional e 
pessoal; 
• Visão transdisciplinar do conhecimento; 
• Visão empreendedora; 
• O protagonismo do aluno, responsável por seu aprendizado; 
• O desenvolvimento de uma nova postura do professor, atuando como 
facilitador e/ou mediador; 
• A geração de ideias, conhecimento e reflexão, oponde-se a ideia de 
reprodução cíclica do conhecimento.  
Para Camargo e Daro (2018) as metodologias ativas baseiam-se em formas 
de desenvolver o processo de aprender, utilizando de situações reais, simuladas, 
com apoio da tecnologia ou não.  Colocam o aluno como protagonista, em atividades 
com outros alunos, aprendendo de modo colaborativo e coletivo.  
As metodologias precisam acompanhar os objetivos pretendidos. Se 
quisermos que os alunos sejam proativos, precisamos adotar metodologias 
em que os alunos se envolvam em atividades cada vez mais complexas, em 
que tenham que tomar decisões e avaliar os resultados, com apoio de 
materiais relevantes. Se quisermos que sejam criativos, eles precisam 
experimentar inúmeras novas possibilidades de mostrar sua iniciativa. 
(MORÁN, 2015, p.17). 
Portanto a metodologia educacional formal tradicional mostra-se 
inconsistente e ineficiente frente aos novos desafios da educação, com sua didática 
saturada seus resultados demonstram insatisfatórios. As metodologias ativas de 
aprendizagem vem como uma alternativa à preencher estes campos poucos 
explorados.  
2.1.1  Sala de aula invertida. 
Ao pensar no planejamento de uma aula, considerada normal, o professor 
elenca os conteúdos que serão abordados, discorre sobre o tema em sala 
explicando os conceitos. Neste modelo os alunos prestam atenção no tema proposto 
e tentar reproduzir os conceitos aplicando-os em nos exercícios propostos e que 
quando bem planejada há tempo para o esclarecimento de dúvidas, e revisões dos 
deveres de casa. Para Morán (2015) A escola padronizada, que ensina e avalia a 
todos de forma igual, exige resultados previsíveis, ignora que a sociedade do 
conhecimento é baseada em competências cognitivas, pessoais e sociais, que estas 
não se adquirem da forma convencional exigindo pro atividade, colaboração, 
personalização e visão empreendedora.  
Nesse sentido tem surgido diversas proposta de práticas pedagógicas 
alternativas, como a aprendizagem ativa, na qual, em oposição à 
aprendizagem passiva, bancária, baseada na transmissão de informação, o 
aluno assume uma postura mais participativa, na qual ele resolve problema, 
desenvolve projetos e, com isto, cria oportunidades para a construção do 
conhecimento. (VALENTE, 2014, P. 81-82). 
A sala de aula invertida vem justamente quebrar essa rotina viciosa, 
invertendo a lógica do ensino pragmático, onde o aluno previamente estuda em casa 
o conteúdo que será abordado e sala de aula e o professor utiliza o tempo para 
aplicação de exercícios e esclarecimentos de dúvidas. O principal objetivo dessa 
abordagem, em linhas gerais, é que o aluno tenha prévio acesso ao material do 
curso, impresso ou online, e possa discutir o conteúdo com o professor e colegas. 
“Este modelo pode aprimorar a interação entre os estudantes e o professor, 
promovendo um ambiente de aprendizagem onde os estudantes passam a ser 
responsáveis pelo seu próprio aprendizado.” (TREVELIN et al, 2013). 
A aprendizagem ativa ocorre quando o aluno interage com o assunto em 
estudo – ouvindo, falando, perguntando, discutindo, fazendo e ensinando – 
sendo estimulado a construir o conhecimento ao invés de recebê-lo de 
forma passiva do professor. Em um ambiente de aprendizagem ativa, o 
professor atua como orientador, supervisor, facilitador do processo de 
aprendizagem e não apenas como fonte única de informação e 
conhecimento. (BARBOSA & MOURA, 2013, P. 55 apud ROCHA & LEMOS, 
2014).  
Este método também facilita o aprendizado uma vez que individualiza a 
dinâmica de estudos, onde cada estudante é responsável por determinar o seu ritmo 
de estudo e, por conseguinte tirar as dúvidas em tempo real com o auxílio do 
professor. “A abordagem demanda que o aluno estude o conteúdo em seu tempo 
fora de classe, preferencialmente antes da aula presencial. Para que possa 
acompanhar as discussões e obter melhor aproveitamento das informações.” 
(ENSINO INOVATIVO, 2015) 
Cada aluno aprende de um modo diferente, em resumo a capacidade de 
assimilação pelo cérebro das informações repassadas são diferentes para cada 
pessoa.  Para Sams e Bergmann (2018) a inversão da sala de aula estabelece um 
referencial que oferece aos estudantes uma educação personalizada e ajustada sob 
medida a suas necessidades. Segundo Flipped Classroom Field Guide (2014), a 
dinâmica da sala de aula invertida deve obedecer aos seguintes requisitos são: 1) as 
atividades em sala de aula devem envolver uma quantidade significativa de 
questionamento, resolução de problemas e de outras atividades de aprendizagem 
ativa, obrigando o aluno a recuperar, aplicar e ampliar o conteúdo teórico visto 
anteriormente; 2) Os alunos recebem feedback imediatamente após a realização das 
atividades presenciais; 3) Os alunos são incentivados a participar das atividades 
extra classe e das presenciais, sendo que elas são computadas na avaliação formal 
do aluno, ou seja, valem nota; 4) tanto o material a ser utilizado extra classe quanto 
os ambientes de aprendizagem em sala de aula são altamente estruturados e bem 
planejados. 
Contudo vale ressaltar que não há um modelo padrão para ser seguido, o 
que potencializa os resultados obtidos com essa metodologia, possibilitando a 
adaptação ao conteúdo, público que está sendo atendido e dinâmicas empregadas.  
2.2  DROGAS: UMA ABORDAGEM SOCIAL. 
As drogas são certamente um dos grandes males do novo século a pouco 
iniciado, muito desse se deve aos fatos decorrentes da sua comercialização e meios 
que os dependentes buscam para a aquisição e consumo destas. Para Fonseca 
(2006) o fenômeno das drogas vem se propagando pelo mundo, difundindo-se 
rapidamente e ocasionando sérios problemas de saúde pública e de ordem 
econômico-social.  
O consumo de drogas lícitas e ilícitas é considerado problema de ordem 
social, não somente em função de sua alta frequência, mas principalmente 
devido aos prejuízos à saúde, pois afeta pessoas de todas as faixas etárias 
com consequências biopsicossociais para a sociedade. (ZEITOUNE et al. 
2012) 
Várias ações governamentais ou não, buscando a prevenção ao consumo e 
o tratamento dos dependentes tem sido implantadas e testadas, quase sempre com 
sucesso momentâneo ou de pouco impacto as raízes do problema. “O uso de 
substancias se tornou um objeto de preocupação e, como resposta, governos 
desenvolveram e vêm desenvolvendo estratégias de proteção ao abuso de 
substancias: a educação é uma maneira coerente.” (CASELA, 2014 apud RONZANI 
& SILVERA, 2014). 
No Brasil, os custos decorrentes do abuso de substancias psicoativas são 
estimados em 7,9% do PIB por ano, segundo o relatório do I Fórum 
Nacional Antidrogas. Vale lembrar que, apesar da Lei de Tóxicos o Brasil lei 
6.368/76 estar em vigência desde 21/121976, o país não oferecia uma 
política pública consolidada em matéria de drogas, até o final do século XX. 
(FONSECA, 2006, p. 10). 
Em 1981 a OMS elaborou conceitos que definissem o que é droga: 
• Droga é qualquer entidade química ou mistura de entidades que 
alteram a função biológica e possivelmente a sua estrutura; 
• Drogas psicoativas são aquelas que alteram o comportamento, humor 
e cognição, agindo nos neurônios, preferencialmente, e afetando o Sistema 
Nervoso Central; 
• Drogas Psicotrópicas são as que agem no SNC produzindo alterações 
de comportamento, humor e cognição, possuindo grande propriedade 
reforçadora sendo, portanto, passiveis de autoadministração; 
• Drogas de abuso são quaisquer substancias, tomadas através de 
qualquer forma de administração, que alteram o nível de comportamento, 
humor, percepção ou o funcionamento do sistema nervoso central, nesta 
categoria incluí-se desde medicamentos, álcool e solventes.  
A distinção entre a legalidade ou ilegalidade das substancias tem como base 
a legislação vigente brasileira, considerando como legais as substancias aprovadas 
pelos órgãos de fiscalização e controle, exemplo álcool e tabaco. As drogas 
consideradas ilegais são aquelas capazes de determinar uma dependência química. 
Para Bucher (1988), Gonçalves (1988) e Oliveira (1988) apud Fonseca (2006), 
somente a distinção entre drogas legais e ilegais não resolve a questão da patologia 
toxicômano, pois a sua periculosidade é relativa, pois em ambos os casos as 
pessoas podem ser levadas a dependência. 
A dependência não é definida apenas em função da quantidade e 
frequência de uso, fatores como vias de uso e tipos de substancias podem 
possibilitar essa situação. A OMS, de acordo com a Classificação 
Internacional de Doenças (CID-10) relaciona uma serie de comportamentos 
que dizem a respeito ao diagnóstico da dependência. (FONSECA, 2006, p. 
18). 
Para que uma pessoa seja considerada dependente, ela deve apresentar 
determinadas características de comportamento, dentro de doze meses, pelo menos 
três dos sinais ou sintomas: 1) forte desejo ou compulsão; 2) consciência subjetiva 
da vontade de controlar; 3) uso de substancias psicoativas com objetivo de atenuar 
a dependência, tendo plena consciência desta prática; 4) estado fisiológico 
abstêmio; 5) evidencia de tolerância, necessita de doses maiores as anteriores; 6) 
estreitamento do repertório pessoal; 7) falta de interesse em outros prazeres; 8) 
insistência no uso da substancia; 9) evidencia de retorno ao estado de consumo 
após um breve período abstêmio.  
Segundo a Organização Mundial de Saúde , abuso de substâncias é definido 
como o uso nocivo de substâncias psicoativas e seu uso repetido pode levar à 
dependência. As consequências negativas do uso de drogas inclui transtornos 
comportamentais, cognitivos e fisiológicos. Diante destas informações que foram 
apresentadas, torna-se necessário delimitar quais são fatores presentes, as 
condições e substancias que estão sendo utilizadas, tomando assim medidas 
eficientes no combate a venda, acesso e consumo. 
 2.2.1  Drogas lícitas. 
Drogas lícitas são substancias que podem ser produzidas de acordo com 
critérios estabelecidos pelos órgãos de saúde e consumidas livremente sem 
restrições. Nelas podemos enquadrar substancias lícitas como álcool, nicotina, 
remédios e cafeína. Neste trabalho abordaremos as duas mais consumidas entre os 
adolescentes segundo Abromovay e Castro (2002) e Supera (2017). 
• Álcool: subproduto resultante a destilação ou fermentação de diversos 
produtos, o álcool atua no SNC criando uma sensação de estímulo, podendo 
se enquadrar como droga psicoanapilética. “A bebida alcoólica está 
plenamente integrada aos costumes atuais, é aceita pela sociedade e 
incentivada pela propaganda, não sendo penalizada a sua produção, venda 
ou consumo.” (FONSECA, 2006, p. 25). 
• Nicotina: a nicotina é uma substancia encontrada em produtos que 
contém tabaco, este tendo como principal representante o cigarro. Para 
Fonseca (2006) o tabaco pode ser considerado como uma droga de uso 
intenso, podendo ser uma epidemia generalizada. Tem como principais 
consequências doenças cardiopulmonares, problemas respiratórios e 
circulatórios. 
Estas substâncias se enquadram como drogas de abuso, onde o uso gera a 
dependência e, por conseguinte o consumo abusivo, quase sempre disfarçado por 
um sentimento de poder quanto à capacidade de parar. “As drogas, qualquer uma, 
forte ou fraca, incluindo o fumo, álcool e todas variantes contemporâneas, são 
condutas de exorcismo: exorcizam a realidade, a ordem e a indiferença das coisas.” 
(BAUDRILLARD, 1987, p.9). Como são produtos de fácil acesso, sua 
comercialização, uso e consequências são altamente nocivos à saúde pública.  
 2.3  DROGAS LÍCITAS E ADOLESCENTES. 
Ao iniciarmos a adolescência entramos em um momento de descobertas, 
enfrentamentos, vivências e encontros. Estamos muito perto da infância ao mesmo 
tempo buscamos experiências que nos aproxime da vida adulta a qual idealizamos, 
esta está em constante metamorfose, de acordo com as preferências, amizades, 
gostos e ideias e ideais do momento. “As crianças e os adolescentes, 
principalmente, vivenciam um período de vida constituído por transformações, 
dúvidas e inúmeras interrogações, uma fase de novas descobertas e a busca pela 
autonomia, sendo esta parte decisiva na formação do jovem.” (De POL & MATIA, 
2012, p. 233). 
É durante esta fase que os indivíduos são mais influenciados pelo meio, 
sofrem com os apelos publicitários dos meios e comunicação que os encaminha 
para uma vida de consumo e igualdade entre os pares. Em busca da aceitação dos 
grupos, ditos legais, o adolescente se sujeita a experimentar as drogas lícitas como 
uma iniciação ou condição para estar dentro de um grupo. Para Cavalcante (2008), 
a aceitação social e a condescendência familiar para o consumo destas drogas, 
parecem creditar a sua utilização a ideia de rito de passagem para a vida adulta.  
Além do estímulo constante dos meios de comunicação e da 
condescendência dos pais, podemos mencionar outros fatores de risco que 
viabilizam o acesso dos adolescentes a essas substancias, como a grande 
disponibilidade de drogas lícitas em estabelecimentos comerciais, falta de 
fiscalização, normas sociais, baixo preço e conflitos familiares. 
(CAVALCANTE, 2008, p. 557). 
“O período de tempo que constitui o que conhecemos como adolescência é 
afetado tanto pela biologia como pela cultura.” (GALLAHUE, 2005, p. 349).  Diante 
do exposto pode-se afirmar que é neste período que a maturação biológica e o seu 
desenvolvimento neural se consolidam, tomando formas determinadas por seu 
genótipo, como peso e altura.  
O consumo de drogas lícitas acarreta um prejuízo enorme para a saúde dos 
adolescentes, pois funcionam como uma porta de acesso para substancias mais 
pesadas com um maior grau de dependência. Toda droga consumida, ingerida ou 
inalada provocam alterações no funcionamento do organismo, as drogas 
psicotrópicas atuam no SNC, provocando alterações no humor, percepção, 
sensação de prazer, euforia, dor, medo, etc. Patrício (1999) et al. Cavalcante (2008) 
dizia que toas as substancias psicotrópicas tem efeitos no sistema nervoso , 
acarretando em prejuízos imensos aos adolescentes. 
Como as drogas lícitas são legalmente aceitas, os adolescentes acreditam 
que elas não trazem tantos problemas quanto às drogas ilícitas. Porém, 
sabe-se que, quando usadas em demasia, todas essas substâncias causam 
problemas sérios para a saúde. O uso de álcool por menores está 
associado a mais morte do que todas as substâncias psicoativas ilícitas em 
conjunto. Além disso, o álcool é responsável por comportamentos sexuais 
de risco, déficits de memória, comprometimento no processo de 
aprendizagem e prejuízos na saúde.10 Já o tabaco é responsável por altos 
índices de problemas pulmonares, como tosse, expectoração, pneumonia, 
hemoptise, bronco espasmos, enfisema e câncer, e também dificulta as 
funções reprodutivas e gravidez. (ZEITOUNE et al. 2012) 
  
O consumo de drogas já é tratado pela OMS como uma doença, sendo 
necessário um tratamento médico efetivo para aqueles que já convivem com a 
dependência. Atuar de modo efetivo na prevenção, controle e tratamento devendo 
ser atuada como uma doença e um problema social.   
2.4  DROGAS NO AMBIENTE ESCOLAR. 
A escola tem sido uma das grandes vítimas desse avanço no acesso e 
consumo de drogas no ambiente escolar e seus reflexos no cotidiano dos alunos e 
funcionários. Não é incomum presenciarmos cenas de alunos em estado etílico, ou 
com odor de cigarro, os mesmos tentando consumir ou distribuir no interior dos 
estabelecimentos educacionais. Também não nos causa mais espantos quando 
assistimos reportagens que denunciam estas atitudes e suas consequências.  
A família e a escola desempenham o papel de agentes construtores das 
relações sociais, que podem influenciar na forma como os adolescentes 
reagem a ampla oferta de droga na sociedade atual, bem como, devem 
andar juntas com o objetivo de construir e desenvolver habilidades que 
promovam o bom desempenho dos seus filhos e educandos, pois é preciso 
priorizar condições para lidar com as situações adversas que a vida lhes 
impõe. (PIAI, 2015) 
Unidades educacionais que tem dificuldades em combater ou estabelecer 
uma política de prevenção ao consumo, apresentam níveis de violência acima da 
média, bem como os índices de abandono e repetência escolar. Segundo 
Abromovay e Castro (2004) et al Fonseca (2006) a presença da droga e da violência 
que dela advém, tem trazido serias consequências para o cotidiano das escolas, 
pois impõem um clima de insegurança e medo, estabelecendo com isso, a lei do 
silencio na comunidade escolar.  
Mesmo diante de todas estas adversidades, a escola é um terreno fértil para 
ações de combate e prevenção ao uso de drogas, principalmente por seu caráter 
educativo e de liberdade aos alunos para se expressarem e pontuarem sobre as 
suas impressões. “A escola, devido à possibilidade de acesso aos jovens e a 
natureza educacional do seu trabalho, é considerada, em todo mundo, o lócus 
privilegiado dos programas de prevenção dirigidos aos adolescentes.” (SOARES, 
2000, p. 214).  
A escola cabe o papel de promover e associar a educação cognitiva e 
emocional, incentivar e desenvolver cidadania e responsabilidade social, 
bem como garantir que as crianças e adolescentes incorporem no seu 
cotidiano hábitos de vida saudáveis. (BRUSAMARELLO, 2010, p. 766). 
A escola tem sido um espaço privilegiado para o desenvolvimento de 
trabalhos para a prevenção ao uso de drogas, mas devido a grande complexidade 
deste tema exige-se estratégias que envolvam diversos setores da sociedade, como 
os órgãos públicos e as famílias. Neste espectro a escola e as famílias podem 
trabalhar na promoção da saúde e prevenção de possíveis danos, através da 
identificação dos sintomas da dependência e mudanças comportamentais. Para tal 
entende-se que ambas devem antecipar este processo, com programas de 
prevenção, conseguem abordar os jovens já no início obtendo maior êxito.  
O risco das drogas é frequente na vida dos adolescentes e pré-
adolescentes, mas se tiverem a autoestima elevada, a expectativa de vida 
clara por parte de pais e professores, aliada a uma educação formativa, que 
envolva afeto, controle e segurança, aspectos estes fundamentais para o 
amadurecimento dos valores e atitudes, serão direcionados para uma vida 
saudável e livre das drogas. (PIAI, 2015) 
Trabalhar os temas que estão presentes no cotidiano dos alunos, dando-lhes 
a opção do contraditório e do questionamento, ainda é a melhor maneira de efetivar 
a prevenção ao uso de drogas. Caminhar por meios que aproximem o ponto de vista 
dos educandos, lhes trará ferramentas necessárias para espaçarem do contexto da 
drogadição e suas consequências.  
 2.5  ADOLESCENTES X FAMÍLIA X DROGAS LÍCITAS. 
Quando se pensou neste projeto, em momento algum se projetou trabalhar 
com famílias advindas de anúncios de margarina, ou seja, aquelas que atendem o 
modelo padrão com pai, mãe e filhos. Essa preocupação deu-se principalmente pela 
nova realidade que estamos vivendo nas relações familiares. “As famílias vem 
sofrendo modificações culturais, históricas na sua composição e formatos, 
destacando-se as famílias monoparentais, nas quais a mãe ou pai assumem a 
chefia da família isoladamente.” (MALTA, 2011, p. 167). Para Brusamarello (2010) a 
família é compreendida como um sistema dinâmico com diversidade cultural atua na 
construção da identidade individual e coletiva. Em uma casa que o estímulo é 
constantemente reforçado sobre os “benefícios” da utilização, alta oferta e incentivo 
ao uso cada vez mais cedo os adolescentes iniciaram neste processo. Pois como se 
sabe a família exerce influencias de proteção e/ou risco para os jovens. 
Adolescentes estão em fase de constante mudança, as famílias constitui-se 
como um importante ponto de apoio e equilíbrio. A família é considerada 
estratégica para a sobrevivência dos indivíduos e para socialização dos 
seus membros, assim como a transmissão de valores sociais e culturais. 
(MALTA, 2001, p. 167). 
No ambiente familiar a relação entre adultos e adolescentes pode favorecer 
ou inibir o consumo de drogas lícitas. Neste sentido, Recio (1999) apud Pratta 
(2006) aponta que as condutas dos pais podem estar associadas ao consumo de 
drogas pelos filhos. Os pais com menor probabilidade de terem filhos adolescentes 
envolvidos com drogas são aqueles que estabelecem uma boa relação afetiva com 
os filhos, que não consomem nenhum tipo de drogas (lícitas ou ilícitas). 
Atitudes corriqueiras podem fazer a diferença entre o “perder” o filho para o 
mundo das drogas ou capacitá-lo de modo que consiga agir de modo protetivo e 
preventivo. A estrutura da família, os pais gerenciarem e instruírem seus filhos, o 
diálogo para esclarecimentos de dúvidas e questionamentos, o relacionamento 
interpessoal onde a compreensão dos momentos de vida pode ser a diferença. Para 
Leite (2014) saúde, escola e família devem unir-se para que os adolescentes 
superem as situações de vulnerabilidade. 
Todos sabem o quão difícil está para criar e educar um filho nos dias atuais, 
não sendo incomum sermos questionados quanto os motivos das regras e dos 
pedidos que lhes fazemos. Regras claras, parâmetros definidos e a liberdade 
“vigiada” dando a possibilidade de responsabilizar-se por suas ações, dentro de 
suas capacidades, e de coerência entre os seus atos e atitudes promovem o 
desenvolvimento dos adolescentes.  
3   METODOLOGIA. 
Este projeto refere-se ao trabalho de conclusão de curso da especialização 
em saúde, atendendo os anseios de propagação dos conhecimentos adquiridos 
durante nossos encontros e estudos. Teve como objetivo principal instrumentalizar 
alunos quanto os efeitos do uso e abuso de drogas lícitas criando assim um sistema 
de prevenção coletiva dentro do ambiente escolar.  
Os alunos selecionados tem faixa etária entre 10 e 18 anos, matriculados em 
dois níveis de ensino e com frequência superior a 80%. O colégio selecionado para 
a aplicação é o Colégio Novo Ateneu, localizado no bairro Seminário em Curitiba, 
Paraná. O nível social do colégio remete ao bairro com predominância da classe 
média alta, fácil e farto acesso a serviços públicos e particulares de saúde.  
Com vistas a atender o objetivo proposto no projeto de criar um processo de 
construção do conhecimento, os alunos do ensino médio foram destacados como os 
cocriadores do conteúdo e aplicadores das atividades de informação e prevenção 
aos alunos do 6º e 7º anos do ensino fundamental. Estes passaram por etapas de 
treinamento dentro da turma, minimizando possíveis dúvidas e criando uma base 
teórica a qual fundamentou o trabalho com os alunos menores. 
As etapas consistiam em analisar os conceitos de saúde, estilo de vida, 
medidas preventivas, riscos à saúde e atitudes positivas para a obtenção e 
manutenção da saúde. Foram utilizadas anamneses, descrição de rotinas, 
prescrição de exercícios e seminários para debate dos resultados.  
O próximo momento do projeto atendia o primeiro objetivo, dando margem 
para o segundo, promover a cooperação entre os alunos criando movimentos de 
prevenção. Para tal foi realizado um debate em sala sobre as drogas e os perigos do 
uso precoce e contínuo, este serviu para a realização de um levantamento sobre o 
nível de conhecimento dos alunos sobre meios preventivos, atitudes e ações. Neste 
momento os alunos do ensino médio foram informados da necessidade de 
planejarem uma atividade para os alunos do 6º e 7º anos com cunho preventivo e 
informativo. Esta atividade não deveria focar apenas nestes dois objetivos, mas 
possibilitar a troca de informações atendo assim o objetivo descrito no processo.  
Em continuidade ao desenvolvimento do projeto os alunos do ensino médio 
iniciaram a construção da atividade sob a tutela do professor, o qual fazia as devidas 
correções e apontamentos necessários para que a didática estivesse de acordo com 
os objetivos propostos e diretrizes do colégio. Estes faziam as atividades em casa 
desde a construção da teoria, pesquisas, confecção dos materiais e planejamentos 
aproveitando o tempo em sala de aula para correções e esclarecimento de dúvidas. 
Este movimento pretendia atender ao objetivo de utilizar a sala de aula invertida 
como ferramenta pedagógica. 
O último momento do projeto foi reservado à aplicação das atividades junto 
aos alunos do ensino fundamental II, como meio de culminância de todos os 
objetivos deste trabalho. Os alunos do ensino médio foram divididos em quatros 
grupos, sendo dois para atuar junto ao sétimo ano e dois para o sexto ano. Cada 
grupo teve uma aula para aplicar a atividade a qual foi dividida entre explicação, 
execução, debate e avaliação. Aos alunos do 6º e 7º ano do ensino fundamental, 
coube a avaliação formal do trabalho, esta de acordo com as normas do colégio 
servindo como componente da nota bimestral dos alunos do ensino médio.  
Cada etapa do trabalho serviu como um dos componentes avaliativos 
bimestrais dos alunos, durante o ano de 2018.   Isto fez com que o significado 
ficasse mais profundo e consequentemente aumentasse a responsabilidade sobre 
as atividades e resultados. 
  
4  RESULTADOS. 
Ao iniciar este projeto a preocupação de que poderíamos estar sugerindo 
possíveis situações entre os alunos ou expondo suas vivencias dentro do mundo 
das drogas mantinha-nos em alerta frente a posturas ou atitudes que não 
correspondessem às expectativas dos pais. Conseguir atingir os nossos objetivos e 
atender as necessidades da comunidade escolar foi o nosso maior desafio.  
A capacidade de engajamento dos alunos desde a construção até a 
execução, a participação da direção do colégio, a relação entre as turmas, 
possibilitando o diálogo e criando um movimento de preservação e atenção entre 
todos os alunos mostraram-nos que estávamos no caminho certo. A troca de 
experiências e de conhecimentos proporcionou a construção de um maior acervo 
pessoal para cada participante. O movimento de cooperação e cuidado entre os 
alunos pode ser sentido imediatamente após o início das atividades, tornando o 
desenvolvimento do projeto mais fácil e profícuo.  
4.1  CONSTRUÇÃO DOS CONCEITOS TEÓRICOS. 
Inicialmente realizamos um treinamento dentro da própria turma do ensino 
médio, utilizando técnicas de pesquisa e registro os alunos responderam anamneses 
(anexo 1), identificando os conceitos de saúde preconizados pela OMS, dentro de 
suas rotinas (anexo 2). Para Camargo (2018) as metodologias ativas proporcionam a 
geração de ideias, conhecimento e reflexão, opondo-se a ideia de reprodução cíclica 
do conhecimento.  Sendo assim, frente aos resultados levantados cada aluno 
identificou possíveis falhas ou abusos dentro do seu estilo de vida, possibilitando a 
reflexão sobre possíveis atitudes corretivas a serem tomadas. Estas atividades 
visavam atender o primeiro objetivo, criando um processo de construção dos 
conceito de saúde e o risco do uso e abuso de drogas lícitas entre adolescentes.  
O estilo de vida saudável foi o predominante no contexto da turma avaliada, 
contudo várias ressalvas foram apontadas como alimentação rica em carboidratos, 
poucas horas de sono, alunos com depressão ou crise de ansiedade e consumo 
abusivo de drogas lícitas. Como avaliação desta etapa foi proposto um seminário 
onde expuseram os resultados aos demais colegas, estes deveriam apontar 
possíveis consequências e soluções deficiência apresentada (figura 1). 
Figura 1 - Apresentação do seminário sobre o estilo de vida, com base nas amanses da turma.  
4.2  APLICANDO A SALA DE AULA INVERTIDA. 
A próxima etapa do projeto se deu com a iniciação à metodologia sala de 
aula invertida, como meio de deixá-los confortáveis frente a possibilidades e 
variáveis que ocorrem durante a aplicação de uma aula. Esta etapa serviu como pré-
avaliação dos alunos, possibilitando o identificar possíveis lideranças, as dinâmicas 
dos grupos e alunos com maior dificuldade.  
Fazendo o uso dos dados coletados na etapa anterior, foram criados seis 
alunos fictícios utilizando as rotinas, hábitos, constituição corporal e estilos de vida. 
Mesmo não tendo acesso aos alunos fictícios cada grupo elaborou uma rotina de 
exercícios, devendo adaptar de acordo com as características apresentadas, 
somente no início da aula. (figura 2). Aos demais coube representar o aluno (figura 
3), vivenciando suas dificuldades na realização dos exercícios, bem como fazendo a 
avaliação do trabalho apresentado e registrando em ficha propria (anexo 3).  
Figura 2 - Grupo explicando os exercícios propostos para os pacientes. 
Figura 3 - Alunos representados os pacientes, durante a prática dos exercícios.  
Sendo assim esta etapa atingiu o objetivo de preparação para a sala de aula 
invertida e formação de uma base para que os alunos aplicadores pudessem 
adaptar o seu trabalho as especificidades de cada turma e aluno.  
4.3  DROGAS LÍCITAS: EFEITOS E CONSEQUENCIAS DO USO E ABUSO.  
A partir deste momento os alunos do segundo ano do ensino médio informados 
sobre a intervenção junto aos alunos do sexto e sétimo ano do ensino fundamental iniciaram 
pesquisa sobre drogas lícitas a qual serviu como apoio teórico para desenvolver um trabalho 
recreativo, de cunho preventivo. Cada grupo inicialmente fez uma pesquisa teórica 
sobre os principais tipos de drogas, as quais ela já tiveram contato ou detinham 
conhecimento prévio. Esta pesquisa trouxe subsídios para que os alunos tivessem 
informações sobre os riscos do uso e abuso de drogas, possibilitando uma 
discussão prévia na turma, elencando os pontos principais a serem abordados com 
os alunos mais novos. (anexo 4 e 5) 
Vale ressaltar a intencionalidade de duas ações desta etapa, a primeira 
refere-se ao fato de informar somente a partir deste ponto a realização da 
intervenção junto aos menores, pois se ventilou a possibilidade da mudança de 
conduta dos alunos maiores provocando alterações inverídicas dos resultados 
obtidos. A segunda advém na obrigatoriedade de uma atividade preventiva lúdica, 
pois diante do conhecimento dos pais dos alunos que sofreriam a intervenção e 
ressalvas da coordenação pedagógica, a utilização de termos mais fortes e/ou 
diretos poderiam não ser vistos com bons olhos gerando reclamações junto à 
direção do colégio e, por conseguinte a suspensão do PI. 
 De posse destas informações cada grupo desenvolveu uma brincadeira, de 
caráter informativo, aplicando seguindo a seguintes diretrizes. Metade da Tuma foi a 
responsável pela aplicação com alunos do 7º ano e metade com alunos do 6º ano. 
Cada grupo foi responsável pela organização (figura 4) e execução das atividades 
(figura 5), buscando continuamente o feedback comparando os objetivos propostos 
e alcançados, podendo adaptar a execução de acordo com as dificuldades 
apresentadas (figura 6).  Esta etapa atendeu aos objetivos de promoção de um 
ambiente de preservação, através do debate sobre os riscos do uso e abuso de 
drogas lícitas.  
Figura 4 - Organização das atividades. 
Figura 5 – execução das atividades 
Figura 6 – feedbacks e readequações durante as práticas.  
4.4  AVALIAÇÂO. 
Quando fizemos a reunião dos pequenos (figura 7) para avaliação, um 
pensamento foi comum a todos, havíamos atingido os objetivos. Paradigmas em 
relação aos alunos mais velhos, dificuldades de comunicação e interação haviam 
desaparecido.  
Figura 7
Ao debatermos sobre os conceitos trabalhados, situações de abordagem e 
como eles reagiram as brincadeiras destacou-se conceitos já tão batidos mas que 
ainda persistem em facilitar o acesso ao mundo das drogas. Assim como Cavalcante 
(2008) situações de exemplos negativos, fácil aquisição falta de fiscalização e 
liberdade exacerbada por parte dos pais foram os temas mais abordados para a 
entrada do jovem neste mundo.  
Esta atividade mostrou que os pequenos tem acesso farto a informação, 
tanto dos riscos como consequências, entretanto ainda procuram como meio de 
inserção social e aceitação dentro de um grupo específico já descrito em Piai (2015). 
5  CONSIDERAÇÕES FINAIS 
O trabalho pode-se concluir, alcançou seus objetivos. A participação em 
massa, a troca de informações, e a não segmentação mostrou que a sala de aula 
invertida foi atingida em seu ápice. Os alunos foram responsáveis pela pesquisa, 
construção e aplicação das atividades, tendo o professor como mediador do 
processo. O objetivo principal de instrumentalizar quanto a teoria, mostrou-se 
repetitivo frente a realidade de alunos já tão informados.  
Destacaram-se em relação os alunos do ensino médio a sua relação 
próxima as drogas, como o fácil acesso e relações pessoais com usuários. Em 
vários momentos éramos alertados de situações pessoais, de como seus ídolos 
eram usuário e possíveis consequências que já haviam presenciado. Em relação 
aos menores a quantidade de informações certamente nos chamou a atenção. 
Todos conheciam as drogas e seus efeitos e na grande maioria conheciam alguém 
que já fazia o uso ou ele mesmo já havia experimentado. Não foram raros estes 
relatos.  
Os alunos se engajaram na realização do projeto, o qual foi estendido a 
todas as demais turmas do colégio, recebendo retornos positivos da comunidade 
através das redes sociais. Afirma-se que criamos um movimento de prevenção e 
atenção ao uso de drogas lícitas, não somente entre os pequenos, mas em toda 
comunidade escolar. Os relatos na coordenação educacional tornaram-se mais 
francos e honestos, dando-nos a opção de auxiliar os alunos na luta contra as 
drogas.  
Por fim vale destacar que através deste trabalho, foi plantada uma semente 
da cultura da preservação ao uso e abuso de drogas, seus efeitos certamente em 
longo prazo serão mais significativos, desde que com o reforço necessário e a 
devida atenção por parte dos envolvidos.  
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ANEXOS 
ANEXO 1 – Anamnese feita por uma aluna.


ANEXO 2 – Descrição da rotina semanal proposta aos alunos, como parte da 





ANEXO 3 - Questionário de avaliação das rotinas de exercícios. Cada aluno 
recebeu um e deveria avaliara se o que havia sido proposto estava de acordo com 
as especificidades dos pacientes.  


ANEXOS 4 e 5 – Trabalhos teórica, os quais serviram como base para a construção 
das brincadeiras preventivas ao uso e abuso de drogas.  








